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8. 	 小克iこ対する成分栄養法の臨来的検討

一車清アミノグラムを中心に

永井米次部〈千大) 
ED-AC，ED-P，M・900，E・651の，各々窒素源に特徴
ある 4種類の成分栄養斉lJについて検討を加えた。 ED-P
がパターンラ 誼とも正常に近く他の 3つ註全体に高値
で， M・900，ED-ACは乱れたパターンを示した。全体
の高笹については， Cal/N比を上げることにより正常化
することが期待される。 
9. 	 小児悪性麗蕩の治療現況と問題点
大沼直弟〈千大)
千葉大小児外科・二外科での詔和信年以前と以後との
小児悪性彊壌の 2年生存率は20%と50弘で明らかな差が
認められる。昭和45年以降の悪性彊蕩症例は恒例で，こ
のうちの神経芽細抱腫，ウイルムス腫蕩，横紋蕗肉腫を
中心に外科療法，放射線療法，化学療法及び免疫療法の
現況を述べ，その治療上の鵠題点をわれわれの基礎的研
究と結びつけ検討した。 
10.消化曹内庄灘定の題題点
真家種彦(子大〉
諮化管内正調定の基準化について検討を進め注入法の
必要性について報告してきたが，今回は，現在需題とな
っている食道胃接合部内圧の方向性について検討し，そ
の圧差が使用カデーテルによる人為的なものである事を
示唆した。又従来の定量注入ポンフの罰題点をるげ，そo
れにかわる lowcompliance注入ポンプについて検討
もあわせ行った。 
11. VATER associationの1毎日
吉自英生(冨立小売病院・外科)
先天性食道閉鎖症，鎖E工法各種の奇型が高頻度に合併
することはよく知られている。 1972年， L.Quan，D. 
斑. Smithらは， Vertebral defects，Anal atresia， 
Tracheoeophageal五stulawith Esophageal atresia， 
Radial dysp lasiaの合併を VA TER associationとし
て報告した。最近，我々もその 1痴を経験したので若干
の文献的考察を加え報告した。症例立生後 O自の女克
でp 先天性食道南鎖症 (C型)， 前庭痩を有する鎖紅，
左上肢ホコメリア，左腎形成不全，胸椎，動骨過剰，位
尾椎形成異常を合併していた。 胃痩， 人工区門を造設
し，食道閉鎖 1期的譲治術を描行した。箭後，約2カ月
経た現在，経過誌良女子で鎖紅根治術待期中である。 
12. C. I. I. P. S.の1症例
岩井溝
(兵産県立こども病院・外科〉
症例:男児，新生児期にE大跨脱出現， 3カ月より，
罪因不明のイレウスとなる。亘腸神経節組施EB，揚嬬動
泣悪く，結腸の拡張辻著明であった。 IVH施行下，腸
管運動賦活を試みたが無効。入院して， 8カ月じ症状
の岳然寛解をきたし退院した。 
13. E斑G症接群の需院発生例
。小野和員rj，}Il村健児，小幡五郎
高井満，丸山卓治
(松戸市立・外科〉
喜田善和，小林道生，竹内豊
(毘・新生児医療センター〉 
EMG症候群の兄弟発生例を報告した。長男 3460g 
(40w)，次男4530g(41w)にて出生。兄弟共に騎帯ヘル
ニア，巨舌，巨大児の三主徴の他，耳介変形，火矯状母
誕，尿道下裂を認めた。 1980年11月までの本邦報告例は 
46挺，同抱発生伊jは自験例を含め 4例，同一家系再発生 
1f，売であった。 
14.大腸壁の粘弾性的性質について
坂庭操，津口重徳，大)1陪夫
{筑技大)
ヒト及びラットの大湯について応力緩和試験を行っ
た。 f申長後 250秒、まで緩和弾性率は時間の対数の一次関
数で良く表現できた。腸管の斡方向，部位及び agang-
1ionosisによる差について検討した。 
15.小児高カロリ一輪液に於iする詣霊代謝
脂童投与の蛋白代謝に及ぼす影響に寵する実験的
研究ーその 3
長原幸男(県立佐原) 
SD系 weanlingratを用い， 小児 TPN動物実験
モデ、ノレを作成し， 自由可動性下，等窒素量，等カロリー
投与とし， その賠肪投与量を NPCal中の 5.2， 20， 
50，80%とした TPNを， 2適関車行した。脂訪投与
量としては， NP Cal中の20%が最も好ましかった。
